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RESUMO

Introducgédo: A atuagéo da fisioterapia em obstetricia tem como objetivo proporcionar um bem estar fisico e psicolégico durante a gestagéo, parto
e puerpério, além de minimizar dores musculares, promover alongamento e fortalecer a musculatura do assoalho pélvico evitando maiores
complicagcdes no momento do parto. O fisioterapeuta € um profissional qualificado para assistir as parturientes durante o trabalho de parto
tornando-o mais humanizado, menos traumatico, e menos doloroso. Objetivo: Avaliar a atuagéo fisioterapéutica em obstetricia nos hospitais do
Municipio de Vila Velha-ES sob a 6tica de médicos obstetras e fisioterapeutas. Método: Através de aplicacéo de questionario aos fisioterapeutas
e obstetras dos hospitais que realizam partos no Municipio de Vila Velha — ES. Os resultados foram expressos através de freqiiéncia relativa e
absoluta, utilizando-se o programa Microsoft Office Excel-2007. Resultados: Dos 8 hospitais que realizam partos em Vila Velha- ES, apenas 4
obstetras responderam ao questionario, sendo 25% do sexo feminino e 75% do sexo masculino com média etaria 46,75 anos. Todos relataram
ndo haver fisioterapeutas atuantes em suas equipes, apesar de 75% apresentarem conhecimento sobre a atuacéo deste profissional. Dos 8
hospitais 15 fisioterapeutas responderam ao questionario, sendo 73% do sexo feminino e 27% do sexo masculino com média etaria 28,46 anos.
Nenhum dos fisioterapeutas atua em obstetricia. Relataram que a disciplina Saude da Mulher fez parte de sua grade curricular. Concluséo:
Apesar de 100% dos fisioterapeutas entrevistados terem estudado a disciplina Satude da Mulher, 47% se especializaram em outras areas e nédo

ha registro em nenhum dos hospitais visitados sobre a atuacéo da fisioterapia nas equipes de obstetricia.
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INTRODUCAO

A gravidez imp6e algumas alteracdes fisioldgicas que
ocorrem em todos os sistemas do corpo da mulher. Estas
alteragcbes decorrem, principalmente, de fatores
hormonais e mecéanicos podendo gerar varios sintomas e
desconfortos durante a gestagdo, porém nao pode ser
considerada uma condicéo patoldgica.

A atuacdo fisioterapéutica é de grande importancia no
periodo pré-natal, onde se busca fortalecer e alongar a
musculatura do assoalho pélvico evitando assim maiores
complicagBes no momento do parto.[zl

Durante o primeiro trimestre gestacional a fisioterapia
tem como objetivos acolher a gestante, promover
relaxamento e sensibilidade da respiragdo, massagem
nas mamas e aréola, além de exercicios para a formacao
e protusdo do mamilo. No segundo trimestre trabalha-se
de forma dindmica a flexibilidade corporal, adequagédo da
postura e estimulacdo mae-filho. Durante o terceiro
trimestre gestacional comeca o preparo para o parto com
técnicas de analgesia e treino da respiragao.

O fisioterapeuta contribui para proporcionar uma
gestacdo saudavel, conscientizando as gestantes da
importancia da pratica da atividade fisica, além de ensina-
las técnicas que auxiliam o autocontrole durante o
trabalho de parto, onde ocorrem mudangas na posi¢éo
anatbmica da pelve, na forma da musculatura, nas
visceras e no assoalho pélvico. A abertura do assoalho
pélvico para a passagem da cabeca fetal € pequena, e
conseqlientemente a cabeca empurra o assoalho pélvico
para baixo até que tenha dilatagdo para passar por ela.
Todas essas alteracbes podem ser minimizadas através
da assisténcia fisioterapéutica.***

O puerpério € um periodo de grandes modificacdes
corporais, portanto € necessario que a puérpera seja
assistida por uma equipe multidisciplinar. A atuacdo da
fisioterapia no poés-parto imediato visa promover a
estimulagdo da tonicidade muscular abdominal e pélvica,
estimulando o metabolismo, prevenindo o prolapso uterino
evitando o surgimento de tromboses, além de
conscientiza-las sobre a importancia da continuidade dos
exercicios iniciados neste periodo.’®”!

O exercicio pode ser iniciado logo apdés o parto,
principalmente os de fortalecimento do assoalho pélvico,

gue além de fortalecer, aumenta a circulagdo e ajuda na
cicatrizaco.”

A fisioterapia utiliza técnicas de cinesioterapia como o
alongamento leve e fortalecimento adequado para a idade
gestacional dos musculos perineais e abdutores da coxa
reduzindo os sintomas de desconforto muscular, dor e
melhorar a qualidade de vida. Utiliza ainda técnicas de
treino respiratorio que consiste em treinar a parturiente a
controlar a sua respiracdo com o objetivo de manter o
equilibrio.?®

Outra opcado é o exercicio com bola suica, que pode
ser usado para exercitar simultaneamente Varias
estruturas musculares melhorando assim a percepgéo
sensorial destas em cada movimento.™

Dentre o0s varios recursos existentes para controle da
dor do trabalho de parto, a eletroestimulacéo transcutanea
(TENS) diminui a sensacdo dolorosa nas fases iniciais,
retardando com isso a necessidade da utilizacdo de
métodos farmacolégicos.”

A TENS pode ser utilizada como coadjuvante durante
e apbés 0 parto como um recurso analgésico, bastante
viavel no controle da dor."

A massoterapia € uma técnica que podera ser
utilizada, a fim de trazer alivio nos locais como: regido
lombar e membros inferiores.”?

O fisioterapeuta € um profissional qualificado para
assistir as parturientes durante o trabalho de parto
tornando-o mais humanizado, menos traumatico, doloroso
e demorado. Assim sendo o presente estudo visa
contribuir tanto para a sociedade, quanto para o0s
profissionais da area da saude, através de informacdes
em relagdo a atuacgdo da fisioterapia em obstetricia.

O presente estudo tem como objetivo avaliar a
atuacgao fisioterapéutica em obstetricia nos hospitais do
Municipio de Vila Velha-ES sob a otica de médicos
obstetras e fisioterapeutas.
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MATERIAIS E METODOS

A pesquisa foi realizada nos 8 hospitais publicos e
privados que realizam partos no Municipio de Vila Velha-
ES, onde 15 fisioterapeutas e 4 obstetras participaram do
estudo durante o més de abril de 2008.

Foram utilizados os seguintes instrumentos: dois
questionarios, um para fisioterapeutas e outro para
obstetras, elaborados pelas pesquisadoras com questbes
abertas e fechadas além da entrega de folder informativo
sobre a atuacao fisioterapéutica.

Todos os profissionais submetidos a pesquisa
assinaram um termo de consentimento, que relata sua
concordancia com as questfes, sendo seu nome mantido
em sigilo.

Foram excluidos os fisioterapeutas e obstetras que
ndo assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido, os que estavam de licenga, afastados ou de
férias no periodo da coleta de dados e os hospitais que
ndo autorizaram a pesquisa.

A principal varidvel avaliada foi o numero de
fisioterapeutas e sua atuag&o no centro obstétrico.

Na analise estatistica os resultados foram expressos
através de freqliiéncia relativa e absoluta, utilizando-se o
programa Microsoft Office Excel-2007 para analise dos
dados.

RESULTADOS

Dos 8 hospitais que realizam parto no Municipio de
Vila Velha (HIMABA — Hospital Infantil e Maternidade Alzir
Bernardino Alves; Hospital Municipal da Mulher; Hospital
dos Ferroviarios; Hospital Sao Luis; Hospital Praia da
Costa; Hospital Vila Velha; Grameg - Grupo de
Assisténcia Médica da Gloria e Hospital Santa Monica),
apenas 4 obstetras responderam aos questionarios.

Nao foi possivel aplicar o questionario para os
obstetras em 3 hospitais (Hospital Sdo Luis, Hospital
Praia da Costa e HIMABA), devido problemas
burocréaticos que impossibilitaram a entrada no hospital
para realizar a entrevista e devido ao fato de um deles ter
diminuido drasticamente o numero de partos e portanto
ndo ter médicos obstetras disponiveis.

Dos 4 meédicos entrevistados 25% (1) era do sexo
feminino e 75% (3) do sexo masculino. Com idade
variando entre 37 e 52 anos (média 46,75 anos).

Todos relataram ndo haver fisioterapeutas atuantes
em suas equipes, apesar de 75% apresentar
conhecimento sobre a atuagéo desse profissional.

Ao avaliar a opinido dos médicos obstetras em
relacdo a insercdo do fisioterapeuta na equipe de
obstetricia, foram observados os seguintes relatos:

“Acho importante, porém entraves existem e impedem
a insercdo deste profissional nas equipes, tais como: boa
formacé@o e competéncia desses profissionais, habilidade
no manejo da gestante, parturiente e puérpera. Integracao
com a equipe e com o corpo administrativo do hospital....”.

“Interessante, tudo que venha a aliviar e diminuir a
tensdo da gestante sé vem a somar o nosso trabalho”.

“Boa idéia”.

“Interessante testar novos métodos que venham
auxiliar o parto normal”.

Em relagdo a opinido dos obstetras quanto a atuacao
da fisioterapia no periodo gestacional, parto e puerpério,
foram encontrados os seguintes relatos:

“Melhor adaptagdo da gestante as mudancas
fisiologicas do ciclo gravidico-puerperal. Melhor aceitacédo
e condugdo dos sintomas desagradaveis da gravidez.
Melhorar preparo, seguranga para o parto normal e
puerpério. Mais seguranga no pos-parto imediato”.

“Alivio da dor e ansiedade causadas neste servico”.

“Aumentaria 0 nimero de partos normais. Retorno da
musculatura perineal ap6s o parto”.

“Relaxamento perineal, contribuindo para diminuir a
dor gerada pela contracdo e passagem do bebé”.

Em relagdo ao encaminhamento das gestantes para a
pratica segura de exercicios durante o periodo
gestacional, os obstetras responderam:

“Tenho vérias opgdes, cartdes com varios enderecos
de vérios profissionais, mas sdo poucas as pacientes que
se disponibilizam a procurar um(a) profissional. Arranjam
varias desculpas tais como: falta de tempo, ndo tem quem
as levem, néo tem dinheiro, etc...”.

“S6 personal trainer”.

“Fisioterapeuta”.

“Nao indica”.

Dos 8 hospitais que realizam parto no municipio de
Vila Velha, foram aplicados questionarios para o0s
fisioterapeutas de todos hospitais.Nao foi possivel aplicar
0 questionario apenas para 2 fisioterapeutas do Hospital
Praia da Costa, pois 0s mesmos negaram-se a participar
da pesquisa, porém os demais fisioterapeutas deste
hospital participaram do estudo.

Foram entrevistados 15 fisioterapeutas que trabalham
em diversos hospitais de Vila Velha sendo 1 no Hospital
Praia da Costa, 1 no Hospital Municipal da Mulher, 1 no
Hospital Vila Velha, 2 no Hospital Santa Monica, 2 no
Hospital dos Ferroviarios, 2 na Grameg, 3 no Hospital Sdo
Luis e 3 no HIMABA.

Dos 15 fisioterapeutas entrevistados 73% (11) eram
do sexo feminino e 27% (4) do sexo masculino, com idade
variando entre 22 e 45 anos (média 28,46 anos).

O tempo de concluséo da graduacdo pode ser visto
na figura 1.
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Figura 1 — Distribuicdo percentual dos fisioterapeutas por tempo de
conclusdo da graduag&o no més de abril de 2008 (n=15).

Nenhum dos fisioterapeutas entrevistados atua no
periodo gestacional, no parto e no puerpério.Em relagdo a
area de atuacéo pode ser visto na figura 2.
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Figura 2 - Distribuicdo percentual das éareas de atuagdo dos
fisioterapeutas entrevistados no més de abril de 2008 (n=15).

Todos os entrevistados relataram que a disciplina
Saude da Mulher fazia parte de sua grade curricular.

O percentual de profissionais graduados foi de 47%
(7), especialistas 47% (7) e 6% (1) especializando.

Em relacdo ao horério de trabalho por dia, os
resultados podem ser observados na figura 3.
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Figura 3 — Distribuicdo percentual da carga horaria de trabalho diario dos
fisioterapeutas no més de abril de 2008 (n=15).

Ao avaliar a opinido da é&rea de fisioterapia em
obstetricia no municipio de Vila Velha sobre perspectivas,
pontos positivos e negativos, foram encontrados os
seguintes relatos dos fisioterapeutas:

“Perspectivas boas, mas € um campo que precisa de
fisioterapeutas corajosos para conquistar seu espago”.

“Acredito que é uma area que ainda precisa ser
divulgada, mas para isso, que os fisioterapeutas sejam
perseverantes e trabalhem com amor a profisséo”.

“E pouco reconhecida e aceita até mesmo por muitos
profissionais da area da saude. Muitos até desconhecem.
Acredito no crescimento da especialidade. O pouco que
vivenciei na pratica académica me mostrou o quanto é
vélido tanto na area obstétrica quanto na urologia. Vejo
qgue influenciou mesmo na salde da mae e do bebé,
havendo uma evolugédo bem melhor de ambos”.

“Momentaneamente temos visto uma ampliagao nesta
area tendo boa aceitacdo pela maioria dos profissionais
da area de obstetricia. As perspectivas sao boas, porém
ainda devem ser expandidas as informacdes tanto para os
profissionais quanto para as pacientes. Como ponto
positivo, grande melhoria de qualidade de vida das
pacientes. E como ponto negativo, falta de informacédo a
respeito do assunto”.

“Essa area tem crescido bastante, mas tem muito que
desenvolver ainda, apresentando uma boa aceitagdo das
pacientes e dos profissionais. As perspectivas sao boas
porém precisa-se de passar mais informacdes a respeito

do assunto, melhorando a qualidade de vida das
pacientes”.

Destes profissionais, 10 (dez) n&do responderam essa
questao.

Sobre o regime de trabalho, 23% (6) sdo do regime
de terceirizacdo, 19% (5) contratados, 4% (1) efetivo e
50% (13) sécios, sendo que 4% (1) ndo respondeu este
item (figura 4).
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Figura 4 — Distribuicdo percentual do regime de trabalho dos

fisioterapeutas no més de abril de 2008 (n=15).

DISCUSSAO

Ao considerarmos os dados obtidos nos questionarios
aplicados aos obstetras, constatamos que a maioria era
do sexo masculino. Nem todos responderam ao
questionario, alegando falta de tempo, encontrando-se
ocupados naquele momento e outros por estarem
presentes nos hospitais apenas no momento da
realizacdo do parto.

Percebeu-se que nas equipes de obstetricia néo
existem fisioterapeutas atuantes nos hospitais de Vila
Velha-ES, apesar de 75% dos médicos entrevistados
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relatarem conhecer a atuacdo destes profissionais. Vale
ressaltar que os médicos durante as entrevistas diziam
conhecer a atuagéo do fisioterapeuta durante a gestacgéo,
parto e puerpério, porém demonstraram um conhecimento
superficial, visto que 0s mesmos perguntavam ao
entrevistador algumas técnicas que sao utilizadas.

Neste estudo foi verificado que os obstetras
reconhecem a importancia da insercdo do fisioterapeuta
na sua equipe para somar o trabalho e auxiliar a
parturiente, mas que 0s mesmos precisam de boa
formacé&o e habilidade no manejo.

Foi constatado o seguinte: um obstetra encaminha
suas gestantes a fisioterapia, um relatou que as mesmas
ndo se interessam pela préatica de atividade fisica, outro
encaminha para personal trainer e outro ndo indica a
pratica de exercicios, conduta que precisa ser repensada
entre os profissionais da éarea, ja que ocorre grande
prevaléncia de dores osteomusculares no periodo
gestacional que pode durar até seis anos apds o parto.m

Essa informacdo revela a necessidade urgente de
divulgar e inserir o fisioterapeuta nessa importante fase da
vida da mulher que é o periodo gestacional, o parto e o
puerpério, a fim de minimizar seus desconfortos e
prepara-la ndo somente para a gestagdo e o parto, mas
também auxilia-la no retorno ao seu estado pré-
gestacional, preocupagdo essa apontada atualmente por
grande parte das mulheres.

Ao aplicar o questionario para os fisioterapeutas,
observou-se resisténcia para responder, fato esse
justificado pela falta de tempo ou por negarem-se a
participar do estudo.

A maioria dos entrevistados foi do sexo feminino, com
o tempo de conclusdo do curso variando entre 2 e 10
anos. Além disso, nenhum deles atua no periodo
gestacional, no parto e no puerpério, apesar de 100%
deles relatarem cursar a disciplina Saude da Mulher em
sua graduacao.

Esse fato revela que a atuagdo do fisioterapeuta na
salde da mulher e especificamente em obstetricia ainda é
uma atuacdo muito timida, pouco explorada e pouco
divulgada no municipio de Vila Velha.

Ao avaliar a opinido dos fisioterapeutas sobre sua
atuacéo em obstetricia em Vila Velha, foram verificados
diferentes relatos, porém convergindo sempre para uma
opinido comum: é uma area de atuacdo que €& pouco
conhecida, necessita ser mais divulgada. E um fato que
chamou a atencéo foi que 10 fisioterapeutas n&o
responderam essa questdo, por desconhecimento,
distracdo, pressa e por falta de vontade, ficando evidente
em alguns momentos o descaso dos profissionais em
relacdo a pesquisa, fato esse verificado também na falta
de compreensdo da grafia o que inviabilizou em alguns
momentos a analise das respostas.

Os dados relacionados ao regime de trabalho
revelaram que 50% dos fisioterapeutas entrevistados sédo
sécios e uma minoria é efetivada (4%). Isso mostra que
os fisioterapeutas necessitam ampliar seu espago de
atuacdo, buscando a valorizacdo profissional e sua
insercdo junto a equipe multiprofissional a fim de oferecer
a essas mulheres uma gestacdo saudavel, um parto
tranqlilo e uma rapida recuperacéo no pés-parto.

Alguns trabalhos tém demonstrado que mulheres com
favoravel condicdo fisica apresentam menor chance de
desenvolver lombalgia durante a gestagdo. A importancia
da aquisicdo de novos habitos posturais, a realizagdo de
exercicios terapéuticos e técnicas de relaxamento
proporcionam uma melhor preservacao da musculatura. m

Segundo Waldenstrom et al ™ participacio em
cursos de preparacdo para o0 parto tem sido relatada
como potencialmente atenuadora da ansiedade,
associando-se a uma experiéncia positiva em relagdo ao
parto. Entretanto, segundo esses autores o efeito da
preparacdo para o parto sobre a dor ainda necessita ser
esclarecido, uma vez que os resultados dos estudos ainda
s&o bastante conflitantes. ™!

Mesmo néo sendo verificada a atuacdo da fisioterapia
no pods-parto, autores descrevem resultados significativos,
relacionados ao efeito analgésico na utilizagdo da
corrente elétrica terapéutica (TENS) no alivio da dor apos
parto cesarea. ™!

CONCLUSAO

Em nenhum dos hospitais visitados no municipio de
Vila Velha, ha registro da atuacao fisioterapéutica nas
equipes de obstetricia, fato que aponta para a
necessidade de maior divulgacdo e atuacdo destes
profissionais na equipe multidisciplinar, visando os
beneficios maternos, além de ampliar a atuagdo
fisioterapéutica na saude da mulher neste municipio de
forma inclusiva junto a equipe auxiliando desta forma o
crescimento da fisioterapia no estado do Espirito Santo.
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